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Basis infectieziekten

 Welke klinische kenmerken

 Welk orgaansysteem/tractus aangedaan

 Welke verwekkers: viraal, bacterieel, schimmels, parasieten

 gram positief/negatief, coccen/staven, aeroob/anaeroob

 Welke aanvullende diagnostiek: kweken/PCR/biomarkers/beeldvorming

 Welke behandeling: supportive care? anti-microbieel?



Principes van antibiotische therapie

 Juiste (microbiologische) diagnostiek

 Juiste (empirische) indicatie

 Juiste middel (richtlijnen)

 Juiste dosis

 Juiste weg van toediening (switch therapie oraal/iv)

 Versmallen indien mogelijk

 Juiste duur

 TDM zo nodig



Bacteriën

 gram positief en gram negatief

 coccen en staven

 aeroob en anaeroob
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Gram positief  en gram negatief



Indeling van bacteriën

 Gram + coccen

 Gram – coccen

 Gram + staven

 Gram – staven



Indeling

Stafylococcus aureus

Stafylococcus epidermidis

Pneumococ

Streptococ groep A, B

vergroenende streptococcen

enterococcen

peptostreptococcen

Listeria

Bacillus

Corynebacterium

Clostridium

Lactobacillus

Meningococcen

Gonococcen

Moraxella

Bordetella

Escherichia coli

Klebsiella

Enterobacter

Serratia

Pseudomonas

Haemophilus

Legionella

Salmonella

Fusobacterium

Bacteroides
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Verder:

 Mycoplasma

 Ureaplasma

 Chlamydia

Mycobacterien

Spirocheten

 Leptospira interrogans

 Borrelia burgdorferi

 Treponema pallidum

Rickettsiae
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Aeroob en anaeroob
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Indeling

Stafylococcus aureus

Stafylococcus epidermidis

Pneumococ

Streptococ groep A

Streptococ groep B

vergroenende streptococcen

enterococcen

peptostreptococcen

Listeria

Bacillus

Corynebacterium

Clostridium

Lactobacillus

Meningococcen

Gonococcen

Moraxella

Escherichia coli

Klebsiella

Enterobacter

Serratia

Pseudomonas

Haemophilus

Legionella

Salmonella

Fusobacterium

Bacteroides

http://www.google.nl/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwj03LqHr6DLAhWEeQ8KHf6rBlkQjRwIBw&url=http://www.microbiologyinpictures.com/morphology%20of%20bacterial%20cells.html&bvm=bv.115339255,d.ZWU&psig=AFQjCNFKSt8jZYBYVOqpLzDns46QWIC0sA&ust=1456951934059720


Indeling

Stafylococcus aureus

Stafylococcus epidermidis

Pneumococ

Streptococ groep A

Streptoco groep B

vergroenende streptococcen

enterococcen

peptostreptococcen

Listeria

Bacillus

Corynebacterium

Clostridium

Lactobacillus

Meningococcen

Gonococcen

Moraxella

Escherichia coli

Klebsiella

Enterobacter

Serratia

Pseudomonas

Haemophilus

Legionella

Salmonella

Fusobacterium

Bacteroides

http://www.google.nl/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwj03LqHr6DLAhWEeQ8KHf6rBlkQjRwIBw&url=http://www.microbiologyinpictures.com/morphology%20of%20bacterial%20cells.html&bvm=bv.115339255,d.ZWU&psig=AFQjCNFKSt8jZYBYVOqpLzDns46QWIC0sA&ust=1456951934059720


G

R

A

M

P

O

S

I

T

I

E

F AEROOB
ANAEROOB

N

E

G

A

T

I

E

F

coccen

staven

coccen

staven

staven

coccen

staven

coccen



Gram positief aeroob

 coccen

 S. aureus

 S. epidermidis

 pneumococcen

 Groep A streptococcen (S. pyogenes)

 Groep B streptococcen (S. agalactiae)

 vergroenende streptococcen (bv S. mitis)

 Enterococcen

 staven

 Listeria

 Corynebacterium

 Bacillus sp

 Lactobacillus

http://www.google.nl/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwj03LqHr6DLAhWEeQ8KHf6rBlkQjRwIBw&url=http://www.microbiologyinpictures.com/morphology%20of%20bacterial%20cells.html&bvm=bv.115339255,d.ZWU&psig=AFQjCNFKSt8jZYBYVOqpLzDns46QWIC0sA&ust=1456951934059720


Gram negatief aeroob

 coccen

 Meningococcen

 Gonococcen

 Moraxella

 staven

 E. coli Haemophilus

 Klebsiella Legionella

 Pseudomonas Campylobacter

 Enterobacter Shigella

 Serratia

 Salmonella 



Gram positief anaeroob

 coccen

 Peptostreptococcus

 staven

 Clostridium

 Lactobacillus
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Gram negatief anaeroob

 staven

 Fusobacteriën

 Bacteroides





Figure 1 

Trends in Pharmacological Sciences 2010 31, 509-515DOI: (10.1016/j.tips.2010.08.002) 



Figure 1: Sites of action and potential mechanisms of bacterial resistance to antimicrobial 

agents. 

Mulvey M R , and Simor A E CMAJ 2009;180:408-415

©2009 by Canadian Medical Association
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Effect of selective antibiotic pressure in bacteria. 

Mulvey M R , and Simor A E CMAJ 2009;180:408-415

©2009 by Canadian Medical Association



Antimicrobial Stewardship

“an ongoing effort by a health care 

institution to optimize antimicrobial use 

among hospitalized patients in order to 

improve patient outcomes, ensure cost-

effective therapy and reduce adverse 

sequelae of antimicrobial use (including 

antimicrobial resistance)”

 MacDougall C, Polk ER. Antimicrobial Stewardship Programs in Health Care Systems. Clin Microbiol Rev 

2005; 18: 638-656



Antibiotica voorschriften

 In NL ziekenhuizen 30-40 % van opgenomen patiënten antibiotica

 Geschat 30-50 % van voorschriften onjuist

 In Nederland nog weinig bekend over AB gebruik binnen 

kindergeneeskunde

www.ateams.nl



Onnodig antibioticagebruik bij kinderen

Huisarts en SEH:

 koorts zonder focus

 (bovenste) luchtweginfecties

 verdenking UWI

Opgenomen patienten:

 verdenking sepsis

Acta Paediatr. 2009 Jul;98(7):1142-8; Fam Pract. 2015 Aug;32(4):449-55 ; BMC Pediatr. 2014 Jul 5;14:174; Br J Gen Pract. 

2013 Jul;63(612):e437-44



Principes van antibiotische therapie

 Juiste (empirische) indicatie

 Juiste middel

 Juiste dosis

 Juiste weg van toediening (switch therapie)

 Versmallen indien mogelijk

 Juiste duur



Mogelijke interventies

J Pediatric Infect Dis Soc. 2015 Dec;4(4):e127-35
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Bewezen effecten 

 Versmallen

 Switch van iv naar oraal

 Gebruik van een beperkte lijst antibiotica (kosten)

 Voorschrijven volgens richtlijnen (mortaliteit) 

 TDM (nefrotoxiciteit)

 bedside consult (S. aureus mortaliteit)

Schuts et al. Lancet Infect Dis. 2016 Mar 2 Systematic review



Toezicht op antibiotica

Mogelijke strategieën:

 Geautomatiseerde alerts

 Check’s; Verwekker bekend? gevoeligheid 

bekend?

 Invullen van motivatie bij voorschrijven

 Feedback achteraf

 Formularium restrictie

 Restrictie door goedkeuring vooraf

 3e jaars weekend

http://erasmusmc-sophia.swabid.nl/


• Richtlijnen restrictief antibioticabeleid

• Antibiotic Stewardship (A-team)



Advies praktijkgids

 “Reserve” middelen 

alleen in overleg met deskundige op het gebied van infectieziekten 

 “Beperkt voorschrijfbare” middelen

geen reserveantibioticum in strikte zin 

soms eerste keus, soms ongewenst

Bijvoorbeeld

 Ceftriaxon geïndiceerd bij meningitis maar niet voor  de 

empirische  behandeling van een milde thuis opgelopen 

pneumonie. 

Praktijkgids Stewardship (www.ateams.nl)



Praktijkgids Stewardship (www.ateams.nl)



Samenvatting

 Ken het spectrum van verwekkers bij verschillende infecties

 Ken antibiotica spectrum en lokaal formularium

 Principes van juist gebruik antibiotica

 Antibiotica stewardship verbetert de kwaliteit van de behandeling

 Verstandig omgaan met reserve antibiotica

 www.antibioticabijkinderen.nl


